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   A CASE OF PROSTATIC SMALL CELL CARCINOMA 
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        From the Department of Urology, Nippon Medical School
   A 66-year-old man was referred to our hospital with a complaint of lumbago. Digital rectal 
examination showed an enlarged, irregular prostate with stony hardness. The serum level of prostate 
specific antigen (PSA) was elevated. Abdominal computed tomography showed enlarged common 
iliac and paraaortic lymph nodes, and multiple liver metastases. Bone scintigraphy showed multiple 
bone metastases. Histological and immunohistochemical examinations indicated small cell carcinoma 
and adenocarcinoma of the prostate. Chemotherapy could not be performed ue to acute hepatic 
failure. The patient died 1 month after his first visit. 
                                             (Acta Urol. Jpn. 46: 425-427, 2000) 
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緒 言
前立腺小細胞癌 は稀 な疾患 であ り,前 立腺悪性腫瘍
のなかで1%を 占め るにす ぎない1)今 回,急 速 に進
行 し不幸な転帰 を とった前立腺小細胞癌の1例 を経験




家族歴:特 記すべ きこ とな し
現病歴:1998年3月12日,上記症状 のため当院泌尿
器科 を受診.直 腸診 で凹凸不整,板 状硬の前立腺 を触
知 し,経 直腸的前立腺超音波検査 において も,前 立腺
癌が強 く疑 われ た.KUB上,多 発性の造骨性変化 を
脊椎,骨 盤に認 めた.初 診時,前 立腺生検 を施行 し,
即 日LH-RHagonistと抗 アン ドロゲ ン剤 によるホル
モン療 法を開始 し,外 来にて経過観察 した.そ の後,
腰痛の増悪 と下肢の麻痺 が出現 したため,3月28日 に
緊急入 院 となった.前 立腺生検 による組織 診 断は,小
細胞癌 および腺癌であった.
入 院時現症:体 格,栄 養 中等度
入院時検査:血 算 で はHb9.4g/dlと中等度 の貧
血 を認 め,血 液生化 学検査 で は,1.DH:6761U/1,




超音 波検 査:前 立腺 は著 明 に変形 して お り,内 部
Fig.  1. Power Doppler Ultrasound showed a 
       hypervascular lesion in the low echoic
       area of the prostate, extendinginto 
       adjacent fatty tissue toward rectal wall
        (arrows).
は,ほ とん どが不均一な低 エコーを示 していた.前 立
腺か ら連続す る低エ コー域 は,直 腸壁近傍 まで達 して
いた.超 音波パ ワー ドップ ラー法で は,低 エコー域 に
一致 した血流 の増加 を認めた(Fig.1).
前立 腺MRI:T2強 調 画像 で,前 立腺 右葉 の背 側
よ り内部が不均一 な低信 号の腫瘍が被膜 を超え,周 囲
脂肪組織 や直腸壁へ浸潤 していた(Fig.2).
腹部CT:傍 大動脈か ら総腸骨動脈 にお よぶ リンパ
節腫張,肝 には転移 を疑わせ る多発性 の低吸収域 に認
めた(Fig.3).
胸部CT:異 常所見は認 めなかった.
胸椎MRIl胸 髄へ の腫瘍 の進展 を認めた.
病理所見:腫 瘍組織 は,小 型で胞体 に乏 しい腫瘍細
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陰性,PSA染 色 は陽性で あった.
入 院後経過:以 上 よ り前立腺小 腎胞癌,TNM分 類
ではT4N3Mlと 診断 し,肺 小細胞癌 の治療法 に準 じ
てcisplatinとetoposideを用 いたEP療 法 を考慮 し
た.し か し,多 発 性 の肝転 移 と全 身状態 の悪化 の た




















胞 が髄様 に増殖す る小細胞癌 の部分 と中分化型腺癌の
増 殖す る部分 とが 混在 していた.小 細胞癌 の部位 で
は,酵 素抗 体法 によるクロモグ ラニ ン染色,NSE染
色 は陽性,PSA染 色 は陰性であ った(Fig.4).一方,
腺癌 の部位で は,ク ロモグ ラニ ン染 色,NSE染 色 は
前立腺小細胞癌は稀 な疾患であ り,通 常のホルモ ン
療法や化学療法に反応せず,予 後不 良な疾患であ ると
考 えられてい る2)
前立腺小細胞癌症例 は,村 尾 ら3)の報告 以来,わ れ
われの検索 しえたか ぎり自験例 は本邦18例目と思 われ
る.Tablelに,本邦 報告例 の前 立腺 小細 胞癌 の年
齢,病 理組 織,臨 床 病期,PSA値,PSA染 色,治
療,転 帰 をまとめ,こ れ ら18例についての臨床 的検討
を行 った.年 齢 は24歳か ら86歳で,ほ とん どが60歳以
上で発症 している.前 立腺小細胞癌の場合,初 診時 の
臨床病期 は,stageBが2例,stageCが3例,stage
Dが13名 であ った.初 診時 にはすで にstageDであ
ることが多かった.Abbasら4)の前立腺小細胞癌90例




た15例は,血 清PSAが 病期 と比較 して低値であ るこ
とが多 く,ほ とんどが正常範 囲にあ り,生 検時 の免疫
組織化 学 染色 で もPSA染 色 は陰性 で あっ た.た だ
し,腺 癌 が混 在す る場合 には血 清PSAが 高 値 で あ
り,PSA染 色 での腺 癌 の部位 にのみ陽性 を示 した と
報告 されている.ま た,前 立腺小細胞 癌に対 しては,
ほぼ全例でNSE染 色 とクロモグラニ ン染色 に陽性 を
示 していた.自 験例で は,小 細胞癌 と腺癌 が混在 して
いたが,小 細胞癌の部位で は,NSE染 色 とクロモ グ
ラニ ン染色 に陽性 を示 し,腺 癌 の部位で は,PSA染
色で陽性 を示 していた。
治 療 は,ホ ル モ ン療 法 やcisplatin,etoposide,
cyclophosphamide,adriacinなどの化 学療 法や放 射
線療 法が行 われ るが,診 断時 に進行癌 であるこ とが多
く,予 後不 良であ ると考 え られてい る.Abbasら4)に
よる と,前 立腺小細胞癌 の平均 生存 期間 は9.8ヵ月で
あ り,2年 生存率は3.6%,3年お よび5年 生存率 は,
それぞれ1.8,0.9%であった.特 に,初 診 時に転移が
ある症例 は予後が悪 く,初 診時 に転移のない症例 の平
均生存期 間が13.2カ月であるのに対 し,初 診時 に転 移
があ る症例 は7.3カ月であった.
一方,Amatoら5)は前立腺小細胞癌21症例 に対 し,
化学療法 を行 い,完 全寛解例2例 を報告 してい る.こ
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